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eiden turvalling

Padnsarkylddkkeiden satunnainen kdyttéo on tehokasta ja turvallista. Lidkkeet
nopeuttavat toimintakyvyn palautumista ja parantavat elaméanlaatua.

Paansarkylddkkeitd voi kuitenkin kdyttdd vain
rajallisen mdardn ilman, ettd niistd seuraa va-
kavia haittavaikutuksia. Ensimmadiseksi kehit-
tyvd haittavaikutus on pddnsdrky! Liikakdyton
jatkuessa myos mahahaava tai maksa- tai mu-
nuaisvauriot ovat mahdollisia.

Mita tarkoittaa
sarkyladkepaansarky?

Sdrkylddkepddnsarky on jokapdivdistd tai ldhes
jokapdivdistd paansdrkyd. Se alkaa usein aamu-
yolld, kun sdrkylddkkeen vaikutus loppuu. Sar
ky on tylppdd ja siihen voi liittyd pahoinvoin-
tia, drtymystd ja univaikeuksia. Sarky poikkeaa
usein alkuperdisestd, hoitoa vaatineesta paan-
sarysta.

Mista siarkyladakepaansarky johtuu?

Mikd tahansa pdansaryn hoitoon kaytettava
lddke voi aiheuttaa pddnsdrkyd, jos sitd ote-
taan lian usein tai lian pitkdn aikaa. Kysees-
sd voi olla kdsikauppalddke (ilman reseptid os-
tettava lddke) tai reseptilld ostettava tulehdus-
kipulddke, triptaani (migreenin tdsmalddke) tai
ergotamiini.

Eri lddkkeet aiheuttavat sdrkylddkepddnsarkya
erilaisilla mekanismeilla. Triptaanit ja ergotamii-
nit aiheuttavat ponnahdusvaikutuksen: sdrky
alkaa kun lddkkeen vaikutus lakkaa. Tulehduski-
pulddkkeet luuftavasti muuttavat aivoissa kipua
valittdvan hermojdrjestelman toimintaa. Kum-
massakin tapauksessa kivun lievittdmiseen tar

vittavan lddkeannoksen koko kasvaa lddkkeen
kdyton jatkuessa.

Samanlainen sirky voi tulla kahvin, teen, kola-
juominen tai kofeiinitablettien runsaasta kay-
tosta.

Kuka voi saada
sarkylaikepainsaryn?

Kuka tahansa, joka kayttdd tavallisia tulehduski-
pulddkkeitd useammin kuin kolmena pai-
vand viikossa pitempain kuin kolmen
kuukauden ajan yhtédjaksoisesti, voi saa-
da pddnsdryn jokapdivdiseksi harmikseen. Trip-
taaneilla, ergotamiinilla ja kodeiinia tai kofeiinia
sisdltavilld yhdistelmavalmisteilla raja on kaksi
tai useampi kayttopdivaa viikossa.

Alkuperdinen sarky voi olla tensiosarky (jan-
nityspddnsarky) tai migreeni. Stressin, lihaski-
pujen tai jonkin muun pddnsarkya ylldpitdvan
syyn lisddntyessd myds kivut tihenevat. Ladk-
keen kdyttokerrat lisddntyvét ja lopulta kayt-
totarve tulee jokapdivdiseksi. Yritys vahentda
lddkkeen kayttdd johtaa pddnsaryn voimistu-
miseen. Tdatd syoksykierrettd on vaikea kat-
kaista.

Sarkylddkepddnsiryn kehittymiselle
vaarallisinta on ottaa vaikka vain pari-
kin sarkylaidketta pdivassa pitkdn aikaa.
Sen sijaan isotkin annokset kerralla vii-
kon tai kahdenkin ajan ovat turvallisia.
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Millaisia tutkimuksia tarvitaan?

Tarkeintd on tunnistaa, onko tavallinen pdan-
sdrky muuttunut sarkylddkepaansaryksi. Erot-
telu perustuu potilaan kertomukseen, muiden
vakavampien sairauksien pois sulkemiseen ja
paddsarkypdivakirjaan sekd rehelliseen laskel-
maan siitd, kuinka paljon ja kuinka usein lddket-
td on kaytetty. Aivojen kuvantamista tarvitaan
vain harvoin, eikd se takaa parempaa hoitoa.

Kuinka sarkyldakepaansarysta
voi padsta eroon?

Ainoa tapa katkaista lddkepddnsarky on lopet-
taa lddkkeiden ottaminen joksikin aikaa koko-
naan. Se todella auttaa, mutta siihen voi men-
nd viikosta jopa kolmeen kuukauteen.

Lddkkeen voi lopettaa kerralla tai vahitel-
len lddkeannosta pienentden kahden tai kol-
men viikon aikana. Vieroituskuurin aikana run-

sas kofeiinittoman nesteen kdyttd on tarpeen.

Ladkkeiden lopettaminen kerralla aiheuttaa
varmasti vieroitusoireita — pahenevaa pdan-
sdrkyd, pahoinvointia, ahdistusta ja univaikeuk-
sia. Oireet ilmestyvdt 48 tunnissa ja kestdvat
pahimmillaan kaksi viikkoa. Tama on kuitenkin
tehokkaampi tapa, silld hidas vieroitus epdon-
nistuu useammin.

Lddkdri voi antaa lddkekuurin vieroitusjakson
ajaksi. Ndmadkin ladkkeet taytyy lopettaa jos-
sakin vaiheessa ja joistakin potilaista onkin pa-
rempi olla ilman tukilddkitysta.

Enta jos ei tehda mitadan?

Jos sdrkylddke pitdd ylld padnsdrkyd, sen kdy-
ton jatkaminen ei ole jarkevda. Pddnsaryt tu-
levat pahemmiksi eivdtkd endd mene ohi sar-
kylddkkeilld tai estolddkkeilld. Ladkkeet voivat
my®&s vaurioittaa maksaa tai munuaisia

Miten viltetdan uudelleen
koukkuun jadminen?

Vieroituksen jdlkeen alkuperdinen sérky (ten-
siopddnsarky tai migreeni) palaa todennakoi-
sesti jossakin vaiheessa. Pddnsdryn hoitoa on
talldin syytd miettid yhdessa lddkarin kanssa.

Sarkylddkepddnsarylld on taipumus uusia hel-
posti. Tarvittaessa lddkkeet voi aloittaa uudel-
leen, kuitenkin vasta useita viikkoja vieroituk-
sen jdlkeen. On viltettavd ladkkeiden ottamis-
ta pitempdan kuin kolmena paivand perdkkain
tai kolmena pdivand viikossa. Jos kipua lievittd-
vdt lddkkeet ovat tarpeen useampana kuin vii-
tend pdivand kuukaudessa, sddnndllisesti kay-
tettdvd estolddke voi sddstdd uudelta sarkylad-
kekierteelt.

Ali lisda lazkitystd
omin pain
Ole yhteydessa lddkariisi, jos
padnsarky ei mene ohi tai jos
se tulee pahemmaksi.
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